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Abstract
Aim To present for wider debate a conceptual model for clinical leadership development in pre-registration
nursing programmes and a proposed implementation plan. Background Globally, leadership in nursing has
become a significant issue. Whilst there is continued support for leadership preparation in pre-registration
nursing programmes, there have been very few published accounts of curriculum content and/or pedagogical
approaches that foster clinical leadership development in pre-registration nursing. A doctoral research study
has resulted in the creation of an overarching model for clinical leadership. Design A multi-method research
study using theoretical and empirical literature 1974-2015, a focus group, expert opinion and a national on-
line survey. Discussion A conceptual model of clinical leadership development in pre-registration nursing
programme is presented, including the infinity loop of clinical leadership, an integral curriculum thread and a
conceptual model: a curriculum-pedagogy nexus for clinical leadership. In order to test out usability and
evaluate effectiveness, a multi method programme of research in one school of nursing in Australia is outlined.
Conclusion Implementation of the proposed conceptual model for clinical leadership development in pre-
registration nursing programmes and a programme of (post-doctoral) research will contribute to what is
known about curriculum content and pedagogy for nurse academics. Importantly, for nursing students and
the profession as a whole, there is a clearer expectation of what clinical leadership might look like in the novice
registered nurse. For nurse academics a model is offered for consideration in curriculum design and
implementation with an evaluation strategy that could be replicated.
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Aim: To present  for wider debate a  conceptual model  for  clinical  leadership development  in pre‐




support  for  leadership preparation  in pre‐registration nursing programmes,  there have been  very 
few  published  accounts  of  curriculum  content  and/or  pedagogical  approaches  that  foster  clinical 




Design: A multi‐method research study using  theoretical and empirical  literature 1974‐2015,  focus 
groups, expert opinion and a national on‐line survey.   
 
Discussion:  A  conceptual  model  of  clinical  leadership  development  in  pre‐registration  nursing 









to what  is  known about  curriculum  content and pedagogy  for nurse academics.    Importantly,  for 
nursing  students  and  the  profession  as  a  whole  there  is  a  clearer  expectation  of  what  clinical 
leadership might look like in the novice registered nurse.  For nurse academics a model is offered for  











Globally,  leadership  in  nursing  has  become  a  significant  issue  and  the  importance  placed  on 
‘leadership as a key component  in all  industries’  is well recognised (Ezziane 2012 p.261).   Since the 
1990’s, there has been a plethora of literature on clinical leadership and healthcare (Curtis, Sheerin 
&  de Vries  2011).  This  body  of  literature  generally  focuses  on  the  existing  registered workforce, 
despite  calls  for  support  for  the  inclusion of  clinical  leadership  in preparatory health professional 




model for pre‐registration clinical  leadership – the  infinity  loop of clinical  leadership and second, a 
conceptual model: a curriculum ‐ pedagogy nexus for clinical  leadership has been designed but not 
yet implemented.  In this paper we will define and describe the two models and then we will outline 





Whilst  it  is  accepted  there  is  no  one  universal  definition  of  clinical  leadership  in  nursing  (Curtis, 
Sheerin &  de  Vries  2011)  one  needed  to  be  adopted  in  the  context  of  the  doctoral  research  to 
ensure a shared understanding of  the phenonmenum of  interest. Therefore  the definition offered  





























































































































































An  international  literature  review  revealed  clinical  leadership  in pre‐registration nursing  is almost 
invisible  in  the  published  literature  (Brown,  Crookes  &  Dewing  2015),  notwithstanding  the 
association of  clinical  leadership  as  fundamental  to  the provision of  safe,  effective quality health 
care  (Storey  &  Holti  2013).      In  addition,  within  this  limited  range  of  literature  there  was  no 
consistent or  conclusive evidence  for either  the  curriculum  content or  recommended pedagogical 
approaches.  The  doctoral  research went  onto  carry  out  a  national  online  survey  of  the  nursing 








sequenced  content  across  the  curriculum).  Further,  critical  consideration  of  the  antecedents  of 
clinical  leadership (as the curriculum content) and  integral curriculum thread has accomplished the 
development  of  a  conceptual model. We  are  aware  that  these models  need  implementing  and 
researching,  thus  figure 2 sets out  the overview of  the doctoral  research study culminating  in  the 
illustration of the conceptual model  ‐ the curriculum‐pedagogy nexus for clinical  leadership  in pre‐
registration nursing programmes. The curriculum‐pedagogy nexus  is represented within the ellipse 
and indicates where this aspect of clinical leadership development is situated within the infinity loop 









Next, we expand on our description of the conceptual model    in more detail as an  introduction to 





and this  is appropriate and applicable within our model.   Pedagogy  is understood  in the context of 
this  model  based  on  the  definition  offered  by  the  same  authors  a  'reasoned,  moral,  human 
interaction, within  a  reflective,  socio‐political,  educative  context  that  facilitates  the  acquisition  of 
new knowledge, beliefs or skills'    (MacNeil & Silcox 2003 p.1). The curriculum  ‐ pedagogy nexus  is 









culminate  in  the context of clinical  leadership and  the scope of practice as a beginning  registered 
nurse (See Brown, Dewing & Crookes 2016 for detailed description). 
The next  two  rings  (shaded) embody  the definition of pedagogy  (MacNeil & Silcox 2003 p.1);  this 





The process of  learning and teaching  facilitates comprehension and ultimately embodiment of  the 
antecedents of clinical  leadership  in the context of a new graduate nurse.  In the model purposeful 
and opportunistic  learning  leadership moments  are proposed. By purposeful we mean  a planned 
approach to the learning activities where the antecedents of clinical leadership can be made explicit 
to  the  student  through  the  transformative/emancipatory  learning  and  teaching  approaches. 
Opportunistic leadership learning moments were inspired by Sherman & Bishop (2007) who exalted 
the use of the teachable moment for the development of  leadership  in practice  in pre‐registration 
nursing programmes. 
 






In addition, evaluation  is obligatory  in educational  institutions,  internal and external accreditation 
and regulatory bodies require  information on the quality of the programmes and courses provided 










The outer  ring  is  labelled curriculum  to  illustrate  the nexus between  the  two concepts curriculum 
and pedagogy, the boundary is a solid line to signify that the curriculum is defined and is influenced 
by internal and external factors (Keating 2014). We have included antecedents of clinical leadership 





the  curriculum‐in‐action.  These  will  be  achieved  by  turning  the  implementation  of  the  integral 





There  are  a myriad  of  approaches  to  evaluation  of  educational  programmes  (Stufflebeam  2001, 
Marks‐Maran  2015),  however when  undertaking  research  into  ‘teaching  and  its  effectiveness  on 
student  learning’  (Marks‐Maran  2015  p.  2)  it  is  necessary  to  look  towards  research  and  the 
scholarship of teaching (Marks‐Maran 2015 p.3) not merely reliance on quality assurance and quality 
enhancement  processes.  A  two  phase  implementation  plan  has  been  devised  for  the 
implementation of the integral curriculum thread: Phase 1.  Integral Curriculum Thread Preparation 
and Phase 2. Integral Curriculum Thread Implementation and Evaluation.  
Parsons (2002, 2009) model of evaluative  inquiry has  influenced the research design. Evaluation  in 
this model is defined as  ‘to determine their value’ and an understanding in evaluation research with 
two caveats,  ‘evaluation is often seen as something that someone else does’ and ‘evaluative inquiry 









































































































































identified,  the content will be used  to create  the purposeful and opportunistic  leadership  learning 
moments.  It  is  envisaged  the  design  of  these  learning  opportunities will  use  a  collaborative  and 
participative team approach. Expert panel reference groups will be established with representatives 
from  nurse  academics,  clinicians,  managers,  educators,  students  and  alumni  for  consultation, 
opinion  and  specialised  input  to  contribute  to  the  co‐design  of  the  learning  opportunities.  The 
number and  type of purposeful and opportunistic  leadership  learning moments over each year of 
the curriculum will be determined by the expert reference group. These  learning opportunities will 
incorporate  the  transformative/emancipatory  learning  and  teaching  methods  developed  in  our 
intregral thread within our curriculum model.  The integral curriculum thread preparation  will then 
culminate with  the  scaffolding    of  the  leadership  learning moments within  tutorials,  simulation, 











This  phase will  include  the  implementation  of  the  curriculum  thread  and  commencement  of  the 
curriculum  evaluative  inquiry  and  longitudinal  cohort  study.  The  beginning  of  this  phase  of  the 





Bradbury‐Jones  &  Alcock’s  (2010)  framework  for  ethical  practice  (contribution,  relationship  and 
impact) is specifically helpful for the involvement and recruitment of nursing students will be used to 




post‐graduation.    In  addition  the  students will  be  invited  to  provide  feedback  on  the  developed 
learning  opportunities.  The  other  major  stakeholders  in  this  research  study  include  academics 
involved in the delivery of the curriculum and clinical assessors involved in teaching and assessing in 
practice  who  having  contributed  to  the  co‐design  of  the  curriculum  thread  will  be  invited  to 
contribute  to  the evaluation.   Supplementing existing quality assurance and quality enhancement 
processes, students, academics and clinical assessors will be invited to participate in interviews and 
focus groups.  Permission to observe/review assessments in theory and practice are also planned to 






We  have  presented  the  proposed  conceptual model  for  clinical  leadership  development  in  pre‐
registration  nursing  programmes  developed  from  the  doctoral  research  and  the  proposed 
programme of research. This is the first presentation of this curriculum ‐ pedagogy nexus one of the 
intentions  is  to promote  feedback  and debate  in  the nursing  education  community.  The planned 
programme of research will contribute to what is known about curriculum content and pedagogy for 
nurse  academics  in  the  context  of  clinical  leadership  and  pre‐registration  nursing  curriculum 




respond proactively  to  current and  future  trends  in nursing and other health  services’  (Fawcett & 
Desanto‐Madeya 2013 p. v).  In addition, the results may have policy  implications  for example, the 
standards  for  accreditation  of  pre‐registration  nursing  programmes  may  be  influenced.    Most 
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